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H.Ü. Edebiyat Fakültesi 

Bilgi ve Belge Yönetimi Bölümü Başkanlığına,


Bölümünüzün ……………….numaralı ….. sınıf öğrencisiyim. ……../…….  öğretim yılı ………döneminde yüklenip başarısız olduğum ……….kodlu ……………………adlı seçmeli dersin üzerimden silinmesi konusunda gereğini arz ederim. 
Adı-Soyadı
:

Numarası
:

Sınıfı-Şubesi
:

Tel

:

İmza

:


Uygundur.






Danışmanın Adı-Soyadı:

İmzası:




